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Poród	prawidłowy

• Jest	to	szereg	procesów	
kolejno	po	sobie	
postępujących,	które	
powodują	wydalenie	z	
macicy	wszystkich	
elementów	jaja	
płodowego:
• - Płodu
• - Płynu	owodniowego
• - Popłodu	



Na	początek	
trochę	anatomii



Wymiary	główki	jej	płaszczyzny	
i	obwody

a b

c

A	– Obwód	podpotyliczno- ciemieniowy	
(32cm)

B	– Obwód	czołowo	– potyliczny	(34cm)

C	– Obwód	bródkowo	– potyliczny	(35cm)



Wymiary	zewnętrzne	
miednicy

Wymiar	międzykolcowy Wymiar	międzygrzebieniowy

Wymiar	międzykrętarzowy Sprzężna	zewnętrzna

Wymiar	międzykolcowy		25	– 26	cm

Wymiar	międzygrzebieniowy 28	– 29	cm

Wymiar	międzykrętarzowy 31- 32	cm	

Sprzężna	zewnętrzna		20	cm	



Kanał	kostny

•Przestrzeń	wchodu	
•Przestrzeń	próżni
•Przestrzeń	cieśni
•Przestrzeń	wychodu



Trzy	piętra	miednicy:
I			przestrzeń	wchodu
II		przestrzeń	próżni
III	przestrzeń	wychodu

Kresa	graniczna



Przestrzeń	wchodu

Poprzecznie	owalny	kształt	wchodu	miednicy

Górna	granica	:	guzki	łonowe	i	promontorium
Dolna	granica	:	linia	graniczna



1=wchód	miednicy
2=próżnia	miednicy
3=cieśń	miednicy
4=wychód	miednicy

Okrągły	kształt	
próżni	miednicy



Przestrzeń	wychodu

Przestrzeń	wychodu

Podłużnie	owalny	kształt	
wychodu	miednicy



Wymiar 
prosty

Wymiar 
poprzeczny

Wymiar 
skośny

Wchód 
miednicy
Próżnia 
miednicy
Cieśń 
miednicy
Wychód 
miednicy

11 cm

12 cm

11 cm

11-12 cm

13 cm

12 cm

10,5 cm

11 cm

12 cm

-

-
-
-

Poprzecznie	owalny

Kształt	okrągły

Podłużnie	owalny



Linia	łącząca	środkowe	punkty	klasycznych	
płaszczyzn	miednicy	

OŚ	MIEDNICY



Zwiastuny	porodu	

Obniżenie	dna	macicy	
(	na	3-4	tygodnie	przed	porodem)	

Wstawianie	się	główki	płodu	do
wchodu	miednicy	
(U pierwiastek	(na	3-4	tygodnie	przed
porodem	główka	płodu	przygina	się	i	
potylicą	wstawia	do	wchodu	miednicy
(tzw.	I	zwrot)

Parcie	na	pęcherz	moczowy



Wysokość	dna	macicy

Tydzień ciąży Wysokość dna	macicy

16 1-2	palce	nad	spojeniem łonowym

20 2-3	palce	poniżej	pępka

24 Na	wysokości	pępka

28 2-3 palce	powyżej	pępka

32 W	połowie	odległości pomiędzy	pępkiem	a	wyrostkiem	
mieczykowatym

36 Przylega	do	łuków	żebrowych

40 1-2	palce	poniżej	łuku	żebrowego



• Przemieszczenie	się	długiej	osi	
szyjki	macicy	do	osi	kanału	
rodnego	

• Dojrzewanie	szyjki	macicy	– w	
ostatnich	tygodniach	ciąży	szyjka	
macicy	staje	się	miękka,	bardziej	
podatna	i	rozciągliwa

• Odejście	czopa	śluzowego

• Skurcze	przepowiadające

Zwiastuny	porodu	



Skala	Bishopa	

9	pkt	– szyjka	macicy	dojrzała
11	pkt	– początek	porodu	



Definicja	porodu	

• Występowanie	
regularnej
czynności	
skurczowej	
mięśnia	macicy,	
przynajmniej	co	
10	minut

• Skracanie	się	i	
rozwieranie	szyjki	
macicy	



Wstępne	badanie	oraz	
przygotowanie	do	porodu

l WYWIAD

lPrzebyte	choroby,	
zabiegi	operacyjne,	
ciąże,	porody	oraz	ich	
zakończenie,	
ewentualne	
powikłania,	stan	
dzieci	bezpośrednio	
po	urodzeniu,	
uczulenia,	TORCH,	
ZUM,	GBS



• Ocena	stanu	ogólnego	
rodzącej	

• Pomiary	:	temperatury	ciała
• Tętna
• Ciśnienia	tętniczego	krwi
• Wzrost
• Waga
• Wymiary	miednicy	

Wstępne	badanie	oraz	przygotowanie	do	
porodu



• Badanie	
kardiotokograficzne
• Ocenia	czynność	
serca	płodu	oraz	
częstotliwość,	czas	
trwania	i	siłę	
skurczów	mięśnia	
macicy.

Wstępne	badanie	oraz	przygotowanie	do	
porodu



MECHANIZM	
PORODOWY



Zachowanie	się	główki	w	czasie	przechodzenia	przez	kanał	
rodny

Synklitycznie Asynklityzm	Naegelego

• Mechanizm	wstawiania	się	główki	do	
wchodu	miednicy



Wyróżnia	się	4	zwroty	główki

1. Zwrot – przygięcie
2. Zwrot – obrót	wew.

3. Zwrot – odgięcie	 =	Mechanizm	
wychodzenia

4. Zwrot	- obrót	zew. =	Zwrot	zewnętrzny

Mechanizm	wstępowania	
i	przechodzenia	przez	
przestrzeń	miednicy



Główka	wstawia	się	do	wchodu	miednicy	
w	ten	sposób,	że	szew	strzałkowy	
przebiega	poprzecznie	
lub	nieco	skośnie



Główka	ustalona	we	wchodzie	miednicy
– punkt	prowadzący	znajduje	się	na	wysokości	linii	

międzykolcowej.

Mechanizm	przechodzenia	główki	przez	próżnię
miednicy

- Główka	minęła	największym	obwodem	płaszczyznę	kres	
granicznych.	



W czasie przechodzenia przez 
miednicę główka dokonuje zatem 
następujących zmian

1. Zstępowanie w dół (ruch 
postępowy)

2. Przygięcie (zmiana ułożenia)
3. Obrót
Ciemiączko małe- punkt prowadzący



3.	Mechanizm	wyjścia-
główka	wychodzi	
z	kanału	rodnego

Ruch	wyjścia	
=	ruch	wyprostny	
=	odgięcie



4.	Zewnętrzny	zwrot	
główki



Prawidłowe	ułożenie	potylicowe	przednie
Punkt	prowadzący ciemiączko	małe
Punkt	obrotowy granica	owłosionej	skóry	

karku
Ruch	wychodzenia	główki wyprostowanie
Największa	płaszczyzna	miarodajna płaszczyzna	podpotyliczno-

ciemieniowa,	obwód	32	cm

Główka	jest	ustalona	we	wchodzie	miednicy	dopiero	wtedy,	
gdy	przy	badaniu	zewnętrznym	IV	chwytem	Leopolda	jest	zupełnie	
lub	prawie	zupełnie	niewyczuwalna.	
Punkt	prowadzący	jest	wyczuwalny	na	linii	międzykolcowej	lub	nieco	
powyżej	tej	linii.
Badaniem	wewnętrznym	nie	dochodzi	się	palcem	do	wewnętrznej	
powierzchni	spojenia	łonowego,	które	jest	zasłonięte	przez	główkę	płodu.		



podstawowe	pojęcia	położnicze

§ Położenie	
§ Ustawienie
§ Ułożenie



Położenie

Stosunek	długiej	osi	
płodu	do	długiej	osi	
macicy	z	
uwzględnieniem	
części	przodującej

§ Położenie	podłużne
§ Położenie	
poprzeczne

§ Położenie	skośne	



Ustawienie	(postawa)

To	stosunek	
poszczególnych	
części	płodu	do	
macicy.

§ grzbiet	po	lewej	–
ustawienie	I	

§ grzbiet	po	prawej	
– ustawienie	II

2.	Chwyt	Leopolda



Ułożenie

• Stosunek	części	płodu	
względem	siebie

• W	położeniu	
główkowym	:
• Ułożenie	przygięciowe
• Ułożenia	odgięciowe



Trzy	odmiany	ułożeń	odgięciowych

A B C

A-Ułożenie	wierzchołkowe												

B- Ułożenie	czołowe																

C-Ułożenie	twarzyczkowe



Chwyty	Leopolda



Pierwszy	chwyt	Leopolda

§ Określa	na	jakiej	wysokości	
znajduje	się	dno	macicy

§ Jaka	część	płodu	znajduje	się	
w	dnie



Drugi	chwyt	Leopolda

§ Określa	po	której	stronie	
znajduje	się	grzbiet	płodu,	
a		po	której	części	drobne



Trzeci	chwyt	Leopolda

§ Za	pomocą	tego	chwytu	można	
odpowiedzieć	na	pytania.

§ Co	jest	częścią	przodującą	?
§ Położenie	główki	(	pośladków	)	w	
stosunku	do	wchodu	miednicy

Chwyt	jednoręczny	



Czwarty	chwyt	Leopolda

§ Warunkiem	wstępnym	do	
jego	zastosowania	jest	
zejście	części	przodującej	
do	miednicy.

§ Pozwala	ocenić	
zstępowanie	części	
przodującej



Okresy	porodu	
• I	okres	– okres	rozwierania
• (trwa	od	początku	porodu	do	całkowitego	rozwarcia	szyjki	macicy)

• II	okres	– okres	wydalania
• (rozpoczyna	się	z	chwilą	całkowitego	rozwarcia	ujść	szyjki	macicy	a	

kończy	się	urodzeniem	noworodka)

• III	okres	– okres	łożyskowy
• (zaczyna	się	po	urodzeniu	płodu	a	kończy	wydaleniem	łożyska)

• IV	okres	– wczesny	okres	
poporodowy	

• (ścisły	nadzór	nad	Położnicą	2h	po	porodzie)

I	okres	 II	okres III	okres

Pierwiastka 9-18h 2h 30	min

Wieloródka 6-12h 1h 5-15min





Okresy	porodu

I	OKRES	PORODU
(okres	rozwierania)

Pierwiastki Wieloródki



Postępowanie	w	pierwszym	okresie	porodu
• Ocena	stanu	ogólnego	
rodzącej	(temp,	HR,	RR)
• Śródporodowe	
monitorowanie	stanu	
płodu
• Monitorowanie	czynności	
skurczowej	macicy
• Ocena	płynu	
owodniowego
• Badanie	zewnętrzne
• Badanie	wewnętrzne
• Zwalczanie	bólu	
porodowego



Badanie	wewnętrzne	w	
porodzie

• Ocena	skracania	i	rozwierana	się	szyjki	
macicy

• Kontrola	błon	płodowych	i/lub	
odpływania	płynu	owodniowego

• Ocena	części	przodującej	w	kanale	
rodnym

• - wysokość	jej	stania	w	miednicy
• - stosunek	pkt	prowadzącego	do	linii	
międzykolcowej

• - przebieg	szwów	i	ustawienie	
ciemiączek

• Tendencja	do	zwrotu	główki



NADZOROWANIE	STANU	PŁODU	
PODCZAS	I	PO	PORODZIE	

• Osłuchiwanie	tonów	serca	płodu
• Kardiotokografia
• Ocena	RKZ	krwi	pępowinowej



II	okres	porodu

• Szyjka	macicy	osiąga	pełne	rozwarcie	(10cm)

• Główka	osiąga	dno	miednicy	– nie	udaje	się	
wsunąć	palca	pomiędzy	główkę	a	ścianę	
pochwy

• Szew	strzałkowy	w	wymiarze	prostym

• Pojawia	się	uczucie	parcia	na	stolec	

• Pojawiają się	skurcze	parte	– należy	kazać	
rodzącej	przeć	na	szczycie	skurczu

• Po	każdym	skurczu	należy	osłuchiwać	FHR



III	okres porodu

• To	oddzielenie i wydalenie
popłodu

• Najczęściej po przerwie
bezskurczowej ponownie
pojawia się czynność
skurczowa

• Poród łożyska najczęściej w	
ciągu 1-2	skurczów macicy

• Trwa do	30	minut



Ocena	popłodu

• Ocenę	popłodu	przeprowadza	
doświadczony	położnik

• Oceniamy	
• ->	płytę	łożyska
• (stronę	matczyną,	płodową,	
kompletność,	płaty	dodatkowe,	
zmiany	patologiczne
• ->	pępowinę
• ->	błony	płodowe



III	OKRES	PORODU	
(Okres	łożyskowy)

Wg.	Schultzego
80%	przypadków
Oddzielenie	centralne
Mniejsze	krwawienie

Wg.	Duncana
20%	przypadków
Oddzielenie	brzeżne
Większe	krwawienie



IV	OKRES	PORODU	

DO	2	GODZIN	
PO	PORODZIE



Episiotomia



Pęknięcia	krocza

• I	stopnia	– uszkodzenie	śluzówki	
pochwy

• II	stopnia	– jw.	+	uszkodzenie	
mięśnia	poprzecznego	krocza	
powierzchownego	lub	opuszkowo	–
jamistego

• III	stopnia	– jw.	+	uszkodzenie	
mięśnia	zwieracza	odbytu

• IV	stopnia	– jw.	+	przerwanie	
ciągłości	śluzówki	odbytu



Zaopatrzenie	obrażeń	porodowych

• Ocena	szyjki	macicy	(zaopatrzenie	
pęknięć	oraz	odprowadzenie	na	
miejsce)

• Ocena	ścian	pochwy	w	
poszukiwaniu	pęknięć	ścian	i	
śluzówki,	które	należy	zeszyć	
(uwaga	na	przeszycie	ścian	
odbytnicy!)

• Ocena	obrażeń	w	okolicach	warg	
sromowych

• Pęknięcia	okołocewkowe	
zaopatruje	się	po	uprzednim	
zacewnikowaniu pęcherza

• Warstwowe	szycie	krocza	



Pytania	z	lep/lek



Pytania	z	lep/lek

• Wymiar	międzygrzebieniowy u	kobiety	
wynosi	prawidłowo	
• A)	20-21cm
• B)	23-24cm
• C)	25-26cm
• D)	28-29cm
• E)	30-31cm



Pytania	z	lep/lek

• Wymiar	międzygrzebieniowy u	kobiety	
wynosi	prawidłowo	
• A)	20-21cm
• B)	23-24cm
• C)	25-26cm
• D)	28-29cm
• E)	30-31cm



Pytania	z	lep/lek

• Ustawienie	płodu	to	stosunek	
• A)	poszczególnych	części	płodu	do	macicy
• B)	długiej	osi	płodu	do	osi	długiej	macicy
• C)	części	płodu	względem	siebie
• D)	główki	płodu	do	tułowia	płodu
• E)	części	przodującej	płodu	do	linii	międzykolcowej



Pytania	z	lep/lek

• Ustawienie	płodu	to	stosunek	
• A)	poszczególnych	części	płodu	do	macicy
• B)	długiej	osi	płodu	do	osi	długiej	macicy
• C)	części	płodu	względem	siebie
• D)	główki	płodu	do	tułowia	płodu
• E)	części	przodującej	płodu	do	linii	międzykolcowej



Pytania	z	lep/lek

• Obie	dłonie	układa	się	płasko	i	równolegle	do	siebie	na	bokach	
brzucha	na	wysokości	pępka.	Chwyt	ten	wyjaśnia,	po	której	stronie	
znajduje	się	grzbiet	płodu,	a	po	której	części	drobne.	Powyższe	
stwierdzenie	dotyczy:
• A)	I	chwytu	Leopolda
• B)	 II	chwytu	Leopolda
• C)	III	chwytu	Leopolda
• D)	IV	chwytu	Leopolda
• E)	V	chwytu	Leopolda



Pytania	z	lep/lek

• Obie	dłonie	układa	się	płasko	i	równolegle	do	siebie	na	bokach	
brzucha	na	wysokości	pępka.	Chwyt	ten	wyjaśnia,	po	której	stronie	
znajduje	się	grzbiet	płodu,	a	po	której	części	drobne.	Powyższe	
stwierdzenie	dotyczy:
• A)	I	chwytu	Leopolda
• B)	 II	chwytu	Leopolda
• C)	III	chwytu	Leopolda
• D)	IV	chwytu	Leopolda
• E)	V	chwytu	Leopolda



Pytania	z	lep/lek

• Jaka	jest	wysokość	dna	macicy	– wskaż	prawidłowy	zestaw
• A)	koniec	16	hbd – 2-3- palce	pod	pępkiem
• B)	koniec	20	hbd – 1-2	palce	nad	spojeniem	łonowym
• C)	koniec	22	hbd – 1-2	palce	nad	spojeniem	łonowym
• D)	koniec	24	hbd – na	wysokości	pępka
• E)	koniec	32	hbd – na	wysokości	pępka



Pytania	z	lep/lek

• Jaka	jest	wysokość	dna	macicy	– wskaż	prawidłowy	zestaw
• A)	koniec	16	hbd – 2-3- palce	pod	pępkiem
• B)	koniec	20	hbd – 1-2	palce	nad	spojeniem	łonowym
• C)	koniec	22	hbd – 1-2	palce	nad	spojeniem	łonowym
• D)	koniec	24	hbd – na	wysokości	pępka
• E)	koniec	32	hbd – na	wysokości	pępka



Pytania	z	lep/lek

• Obwód	podpotyliczno – ciemieniowy	główki	donoszonego	płodu	
wynosi
• A)	10cm
• B)	 28cm
• C)	30	cm
• D)	32cm
• E)	34cm



Pytania	z	lep/lek

• Obwód	podpotyliczno – ciemieniowy	główki	donoszonego	płodu	
wynosi
• A)	10cm
• B)	 28cm
• C)	30	cm
• D)	32cm
• E)	34cm



Pytania	z	lep/lek

• Który	z	poniższych	parametrów	w	skali	Bishopa	oceniany	jest	na	0	
punktów
• A)	szyjka	macicy	skierowana	ku	tyłowi
• B)	50%	skrócenie	szyjki	macicy	
• C)	rozwarcie	szyjki	macicy	na	4	cm
• D)	 wysokość	punktu	przodującego	na	poziomie	-1
• E)	miękka	konsystencja	szyjki	macicy	



Pytania	z	lep/lek

• Który	z	poniższych	parametrów	w	skali	Bishopa	oceniany	jest	na	0	
punktów
• A)	szyjka	macicy	skierowana	ku	tyłowi	– (0pkt)
• B)	50%	skrócenie	szyjki	macicy	- (1pkt)
• C)	rozwarcie	szyjki	macicy	na	4	cm	– (2pkt)
• D)	 wysokość	punktu	przodującego	na	poziomie	-1												–(2pkt)
• E)	miękka	konsystencja	szyjki	macicy	- (2pkt)



Pytania	z	lep/lek

• Najczęstszym	sposobem	oddzielania	się	łożyska	jest	sposób
• A)	Duncana
• B)	 Schultzego
• C)	Brachta
• D)	De	Lee
• E)	żaden	z	powyższych



Pytania	z	lep/lek

• Najczęstszym	sposobem	oddzielania	się	łożyska	jest	sposób
• A)	Duncana
• B)	 Schultzego
• C)	Brachta
• D)	De	Lee
• E)	żaden	z	powyższych



Pytania	z	lep/lek

• Główka	płodu	w	kanale	rodnym	dokonuje	następujących	zwrotów	
• A)	przygięcie,	odgięcie,	obrót,	obrót
• B)	odgięcie,	obrót,	przygięcie,	obrót
• C)	przygięcie,	obrót,	obrót,	odgięcie
• D)	przygięcie,	obrót,	odgięcie,	obrót
• E)	obrót,	przygięcie,	obrót,	odgięcie



Pytania	z	lep/lek

• Główka	płodu	w	kanale	rodnym	dokonuje	następujących	zwrotów	
• A)	przygięcie,	odgięcie,	obrót,	obrót
• B)	odgięcie,	obrót,	przygięcie,	obrót
• C)	przygięcie,	obrót,	obrót,	odgięcie
• D)	przygięcie,	obrót,	odgięcie,	obrót
• E)	obrót,	przygięcie,	obrót,	odgięcie



Dziękuję	za	uwagę

www.perinatologia.umed.pl


